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  درﻣﺎﻧﯽ ﻗﺰوﯾﻦ-داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ
  داﻧﺸﮑﺪه ﺑﻬﺪاﺷﺖ
                                                                        
  درﻣﺎﻧﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﮐﺎرﺷﻨﺎﺳﯽ ارﺷﺪ ﻣﺪركﺟﻬﺖ اﺧﺬ ﭘﺎﯾﺎن ﻧﺎﻣﻪ 
  
  
  :ﻋﻨﻮان
ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻬﺎي داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﮔﯿﻼن ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از دو روش ﺗﺤﻠﯿﻞ 
  5831- 0931ﻓﺮاﮔﯿﺮ داده ﻫﺎ و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣﺮزي ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﻃﯽ ﺳﺎﻟﻬﺎي 
  
  : اﺳﺘﺎد راﻫﻨﻤﺎ 
  ﻣﺤﺒﯽ ﻓﺮرﻓﻌﺖ ﺳﺮﮐﺎر ﺧﺎﻧﻢ دﮐﺘﺮ 
  
  : اﺳﺘﺎد ﻣﺸﺎور 
  ﮔﻮدرزي دﮐﺘﺮ ﻏﻼﻣﺮﺿﺎ ب آﻗﺎيﺟﻨﺎ
  
  : ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ 
ﻫﺎﺷﻢ رﺣﯿﻤﯽ
  
2931ﺳﺎل 
ﭼﮑﯿﺪه
ﺧﺎصاﻫﻤﯿﺘﯽازدرﻣﺎنوﺑﻬﺪاﺷﺖﻧﻈﺎمﻋﻤﻠﯿﺎﺗﯽواﺣﺪﻫﺎيﺗﺮﯾﻦﭘﺮﻫﺰﯾﻨﻪوﺗﺮﯾﻦﺑﺰرگﻋﻨﻮانﺑﻪﻫﺎﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن:ﻣﻘﺪﻣﻪ
  .ﺑﺎﺷﺪﻫﺎﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎندرﻣﻨﺎﺑﻊﻣﺼﺮفوريﺑﻬﺮهوﻋﻤﻠﮑﺮدﺳﻨﺠﺶﺑﺮايﻣﻌﯿﺎريﻣﯿﺘﻮاﻧﺪﮐﺎراﯾﯽﻣﯿﺰان.ﺑﺮﺧﻮردارﻧﺪ
ﺑﺎﺷﺪﻣﯽ5831ﺗﺎ  0931ﺳﺎﻟﻬﺎيﻃﯽﮔﯿﻼنﭘﺰﺷﮑﯽﻋﻠﻮمداﻧﺸﮕﺎهﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻬﺎيﻓﻨﯽﮐﺎراﯾﯽﺗﻌﯿﯿﻦﭘﮋوﻫﺶاﯾﻦﻫﺪف :ﻫﺪف
ﺷﺎﻣﻞﮔﯿﻼن،ﭘﺰﺷﮑﯽﻋﻠﻮمداﻧﺸﮕﺎهﻫﺎيﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎنﮐﺎراﯾﯽﺗﻌﯿﯿﻦﺑﺮايﺗﺤﻠﯿﻠﯽ–ﺗﻮﺻﯿﻔﯽﭘﮋوﻫﺸﯽدر:ﻫﺎروشوﻣﻮاد
آﻣﺎرواﻃﻼﻋﺎت)AFS(و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣﺮزي ﺗﺼﺎدﻓﯽ )AED(ﻫﺎدادهﻓﺮاﮔﯿﺮﺗﺤﻠﯿﻞروشﻤﯽ ﺑﺎﺷﺪﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از دوﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧ91
و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ  1.2paeDﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار وﮔﺮدﯾﺪ آوريﺟﻤﻊﻣﻄﺎﻟﻌﻪﻣﻮردﻫﺎيﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎنوداﻧﺸﮕﺎهآﻣﺎرﻣﺮﮐﺰازﻣﺮﺑﻮﻃﻪ
 SSPSاﻓﺰارﻧﺮمازﭘﮋوﻫﺶﻓﺮﺿﯿﺎتﺑﺮرﺳﯽﺑﺮايﻫﻤﭽﻨﯿﻦرﺳﯿﺪن ﺑﻪ اﻫﺪاف ﭘﮋوﻫﺶ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪﺑﺮاي1.4reitnorF
  .ﺷﺪاﺳﺘﻔﺎده
و ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ،  169.0، ﻣﯿﻨﮕﯿﻦ ﮐﺎراﯾﯽ ﻣﺪﯾﺮﯾﺘﯽ  349.0ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  AEDدر روش  :ﻧﺘﺎﯾﺞ
 01ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن داراي ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ ﯾﮏ،  8ﺗﻌﺪاد  ﺑﺮرﺳﯽﻣﻮردﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻬﺎيﮐﻞاز.ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ 089.0ﮐﺎراﯾﯽ ﻣﻘﯿﺎس 
ﻣﺘﻮﺳﻂ ﮐﺎراﯾﯽ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎي ﻣﻮرد . ﺑﻮدﻧﺪ 8.0و ﯾﮏ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن داراي ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ ﮐﻤﺘﺮ از  1-8.0ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن داراي ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ 
ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ از اﯾﻦ رو ﻣﯽ ﺗﻮان ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻪ ﻣﯿﺰان ﻇﺮﻓﯿﺖ ارﺗﻘﺎء ﮐﺎراﯾﯽ در اﯾﻦ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎ 138.0ﻋﺪد  AFSﺑﺮرﺳﯽ در روش 
1.درﺻﺪ ﻗﺎﺑﻞ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ 9.61ﺗﺎ ( ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮐﺎراﻣﺪﺗﺮﯾﻦ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻬﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ)
ﻣﯽ ﻧﻬﺎدهﻣﺎزاددارايوﺑﻮدﻧﺪﻣﺘﻔﺎوتﻫﻢﺑﺎ  ﺑﻬﯿﻨﻪواوﻟﯿﻪﻣﻘﺎدﯾﺮﯾﮏ،ازﮐﻤﺘﺮﻓﻨﯽﮐﺎراﯾﯽﺑﺎﻫﺎﯾﯽﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎندر: يﮔﯿﺮﻧﺘﯿﺠﻪ
ﮐﻢﻫﺎﻧﻬﺎدهاوﻟﯿﻪﻣﻘﺎدﯾﺮازﺧﻮدﻣﺎزادﻫﺎيﺗﻌﺪادﺑﻪﺑﺎﯾﺪﮐﺎراﯾﯽﺣﺪاﮐﺜﺮﺑﻪرﺳﯿﺪنﺑﺮايﻣﺬﮐﻮرﻫﺎيﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎنرواﯾﻦاز .ﺑﺎﺷﻨﺪ
  .ﯾﺎﺑﻨﺪدﺳﺖدﻟﺨﻮاهﮐﺎراﯾﯽﻣﯿﺰانﺑﻪﺗﺎﮐﻨﻨﺪ
  ﻫﺎ، ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻣﺮزي ﺗﺼﺎدﻓﯽﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن، ﮐﺎراﯾﯽ ﻓﻨﯽ، ﺗﺤﻠﯿﻞ ﻓﺮاﮔﯿﺮ داده :ﮐﻠﯿﺪ واژه ﻫﺎ
